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Early predictors of psychopathy – an analysis of current status 
and directions in research on child and adolescent psychopathy
Abstract. The aim of this article is to present the concept of child and adolescent psychopathy 
and to discuss its utility in scientific research and clinical practice, including early diagnosis and 
intervention. The authors review the literature on the subject, showing the current directions in 
research on early manifestations of psychopathy in children and adolescents, and the reasons for 
conducting empirical studies in this field; they also indicate the associated problems of meth-
odological and ethical nature. This article is an attempt to examine the possibility of identifying 
early predictors of psychopathy, indicating the need for further investigation of this construct to-
wards building a developmental model of psychopathy. The article shows the complexity and 
variety of directions that make up the mainstream of theoretical and empirical research on psy-
chopathy in children and adolescents. It also points to the value of adopting a general theoreti-
cal model that allows for the integration of research results and to the potential of the paradigm 
of developmental psychopathology as the most promising framework for research in this area.
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WPROWADZENIE 
Zjawisko psychopatii jest przedmiotem na-
ukowej refleksji już od blisko półtora wieku, 
wciąż inspirującym badaczy do poszukiwania 
nowych ujęć teoretycznych i empirycznych. 
Dekady badań prowadzonych w ramach zróż-
nicowanych paradygmatów wiodły uczonych 
w rozbieżnych kierunkach, tak że psychopatia 
zyskała miano konstruktu klinicznego o bar-
dzo niespecyficznych granicach, dla wielu bez-
zasadnego i nieużytecznego. Prace badawcze 
zapoczątkowane w połowie XX wieku pozwo-
liły na doprecyzowanie stosunkowo klarowne-
go i ograniczonego syndromu, czyli jednostki 
wynikającej z obserwacji klinicznych zamiast 
wyłącznie teoretycznego pojęcia, wiązane-
go z dewiacją społeczną. Współczesne rozu-
mienie psychopatii wywodzi się z owych kon-
ceptualizacji, podkreślających możliwość jej 
rozpoznania przed okresem dojrzałości oraz 
wczesnych interwencji. Ujęcie to jest zarazem 
odpowiedzią na kategorię antyspołecznego za-
burzenia osobowości, sformułowaną na po-
trzeby DSM-III i rozwijaną w kolejnych wer-
sjach podręcznika, opierającego się w głównej 
mierze na kryteriach behawioralnych, a margi-
nalizującego osobowościowe.
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Tak więc psychopatię pojmowano prze-
de wszystkim jako zaburzenie ukształtowa-
nej osobowości człowieka dorosłego. Po-
stępowi wiedzy o obrazie klinicznym oraz 
etiologii i patomechanizmie psychopatii za-
częły jednak towarzyszyć pytania o jej wczes-
ne przejawy, możliwości diagnozy w okresie 
dzieciństwa i adolescencji, biologiczne i śro-
dowiskowe uwarunkowania, jak również pro-
gnozy co do skuteczności terapii. Pomimo że 
zagadnienie predyktorów psychopatii podej-
mowano już w owych klasycznych, klinicz-
nych opracowaniach, obserwacje te niewie-
le wniosły do rozumienia zaburzenia, głównie 
za sprawą wciąż jeszcze małej precyzji poję-
cia oraz braku miarodajnych narzędzi diagno-
stycznych (Salekin, Lynam, 2010a).
PROTOTYPOWY OBRAZ 
PSYCHOPATII WEDŁUG ROBERTA 
HARE’A
Zainteresowanie tematyką psychopatii doro-
słych nasiliło się wraz z opracowaniem ope-
racyjnej koncepcji psychopatii, definiującej 
jej cechy afektywne, interpersonalne, beha-
wioralne i opisujące styl życia, a wraz z nią 
– najpopularniejszego współcześnie narzędzia 
pomiaru – The Hare Psychopathy Checklist-
-Revised (PCL-R) (Hare, 1991; 2003). Narzę-
dzie to dostarczyło nomenklatury do dalszych 
badań, pozwoliło na zestawianie ich rezulta-
tów, wzbogaciło praktykę kliniczną i przyczy-
niło się do rozwoju modeli teoretycznych. 
W nowo sformułowanym prototypowym 
obrazie psychopatii wyodrębniono dwa czyn-
niki (Hare, Neumann, 2006): pierwszy ujmu-
je właściwości emocjonalne i interpersonalne; 
drugi – wskaźniki behawioralne, oddające im-
pulsywny, niestabilny i antyspołecznych styl 
życia psychopaty. Czynniki te korelują nie-
zależnie z różnymi zmiennymi, na przykład 
czynnik pierwszy z przemocą o drapieżczym 
charakterze oraz z oporem wobec zabiegów 
terapeutycznych, drugi zaś – ze spontaniczną 
przemocą i niepowodzeniami szkolnymi (Bar-
tol, Bartol, 2005). Zgodnie z całościowym 
ujęciem Richarda Hare’a rozpoznanie psycho-
patii, pojmowanej jako kombinacja cech oso-
bowości i społecznie dewiacyjnych zachowań, 
wymaga obecności obu składowych. Psycho-
Tabela 1. Cechy psychopatii według Hare’a (2003)
Czynnik I Czynnik II
1 – wymiar 
interperso-
nalny
–  łatwość wypowiadania się i po-
wierzchowny urok
–  zawyżona, nieadekwatnie wyso-
ka samoocena
–  patologiczne kłamanie






– pasożytniczy styl życia






–  brak poczucia winy i wyrzutów 
sumienia
–  powierzchowne emocje (płyt-
ki afekt)
–  brak empatii
–  nieprzyjmowanie odpowiedzial-




–  słaba kontrola gniewu; słaba 
kontrola zachowania
–  wczesne problemy zachowania
–  poważne zachowania przestępcze
–  łamanie zasad zwolnienia warun-
kowego
– kryminalna wszechstronność
– przedmiotowe traktowanie partnerów seksualnych (promiskuityzm seksualny)
– niestabilne relacje interpersonalne
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patia bywa rozpatrywana także w ramach in-
nych modeli niż dwuczynnikowy, na przykład 
w modelu trójczynnikowym (por. Cooke, Mi-
chie, 2001; Cooke, Michie, Hart, 2006; Coo-
ke, Michie, Skeem, 2007) czy czteroczynniko-
wym, obecnie najpowszechniejszym, na który 
składają się wymiary: interpersonalny, afek-
tywny, antyspołeczny oraz stylu życia (por. ta-
bela 1). 
Co istotne, model czteroczynnikowy oka-
zuje sie bardziej adekwatny nie tylko w wy-
padku stosowania narzędzia PCL-R, ale także 
jego pochodnych, w tym dla wersji dla mło-
dzieży (PCL:YV) (Hare, 2008; Forth, Kosson, 
Hare, 2003).
Badania nad psychopatią dorosłych do-
wiodły wszechstronnej wartości tego kon-
struktu, przyczyniając się do uzyskania prze-
zeń statusu jednego z ważniejszych pojęć 
psychologii sądowej. Okazał się on wyraźnym 
wskaźnikiem ryzyka zachowań agresywnych, 
przestępczych (często nasyconych przemo-
cą), sadyzmu, nadużywania substancji psy-
choaktywnych, oporności na oddziaływania 
terapeutyczne, niezdolności do podporząd-
kowania się regułom życia społecznego czy 
skłonności do powrotu do zachowań dewia-
cyjnych (Barwiński, Gierowski, 2008; Chase, 
O’Leary, Heyman, 2001; Hare, 2007; Harris, 
Rice, 2007; Holt, Meloy, Stack, 1999; Me-
loy, 2000; Meloy, Gacono, 2000; Pastwa-Woj-
ciechowska, 2004; Porter, Woodworth, 2006; 
Sanmartin, 2001; Woodworth, Porter, 2002).
MOTYWY STUDIÓW NAD 
PSYCHOPATIĄ DZIECI I MŁODZIEŻY
Potwierdzona empirycznie użyteczność udo-
skonalonego konstruktu psychopatii skłoni-
ła badaczy do wysunięcia hipotez o możli-
wości odniesienia wyników dotyczasowych 
badań do populacji dzieci i młodzieży, do po-
szukiwania podobnych zależności i rozumie-
nia podstaw dewiacyjnych zachowań dzieci 
na podstawie analogicznych korelatów osobo-
wościowych. U podstaw tego podejścia legło 
powszechnie podzielane przekonanie, które 
znalazło wyraz również w kryteriach ICD-10, 
iż zaburzenia osobowości, mimo że ich właś-
ciwe rozpoznanie jest mało prawdopodobne 
przed 16.–17. rokiem życia, są stanami roz-
wojowymi, ujawniającymi się w dzieciństwie 
lub w okresie dorastania i trwającymi nadal 
w okresie dorosłości (WHO, 2000). 
Analiza piśmiennictwa pozwala na wy-
odrębnienie kilku motywów rosnącego zain-
teresowania możliwością odniesienia katego-
rii psychopatii do grupy dzieci i młodzieży 
(Frick, 2007; Frick, Barry, Bodin, 2000; Sa-
lekin, Lynam, 2010a; Silva da, Rijo, Salekin, 
2012): (1) Model psychopatii opracowany 
przez Hare’a, a następnie rozwijany i udosko-
nalany przez innych badaczy, dostarczył apa-
raturę pojęciową do teoretyzowania, zestawia-
nia uzyskiwanych wyników, replikacji badań 
itp. (2) Model ów stał się punktem wyjścia do 
konstrukcji dalszych modeli, które – uwzględ-
niając nowe odkrycia – miały udoskona-
lać koncepcje wczesnej psychopatii (Patrick, 
2006). Dzięki temu, że w przeważającej mie-
rze odwołują się one do operacyjnego modelu 
Hare’a, możliwe jest ich osadzenie i oszaco-
wanie w szerszym kontekście teoretycznym. 
(3) Badania nad etiologią psychopatii ujaw-
niły znaczenie czynników działających na 
wczesnych etapach rozwoju, badania retro-
spektywne zaś – obecność zaburzeń funkcjo-
nowania emocjonalnego, społecznego i zacho-
wania w dzieciństwie i w okresie dorastania 
u większości psychopatów. (4) Opracowanie 
narzędzia PCL-R (Hare, 1991) pozwoliło nie 
tylko na bardziej miarodajną ocenę zaburze-
nia, ale także zapoczątkowało prace nad na-
rzędziami pomiaru wczesnej postaci psycho-
patii, między innymi nad zmodyfikowaną 
wersją dla młodzieży (PCL:YV) (Forth, Kos-
son, Hare, 2003). (5) Empiryczne potwierdze-
nie wyraźnie negatywnych skutków społecz-
nych psychopatii wzbudziło zainteresowanie 
możliwościami redukcji owych społecznych 
i indywidualnych kosztów poprzez wczesne 
rozpoznanie i ocenę zagrożenia. (6) Przeko-
nanie, że wczesne rozpoznanie predyktorów 
psychopatii, umożliwiając ocenę prawdopo-
dobieństwa rozwoju zgodnie z wyodrębnio-
nymi trajektoriami, może się przyczynić do 
opracowania skutecznych strategii socjalizacji 
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oraz profilaktyki w zakresie poważnych ne-
gatywnych przejawów psychopatii. (7) Pesy-
mizm w zakresie rokowań w terapii dorosłych 
psychopatów, przejawiających antyspołecz-
ność jeszcze przed osiągnięciem dojrzałości, 
skłania do pytania o możliwość większej sku-
teczności zarówno wcześniejszej interwencji 
mającej na celu poprawę funkcjonowania spo-
łecznego, jak i oddziaływań terapeutycznych, 
mogących zahamować rozwój zaburzenia na 
początkowym etapie. (8) W przypadku insty-
tucji resocjalizacyjnych trafność rozpoznania 
wciąż kształtującego się zaburzenia pozwa-
lałaby na różnicowanie jednostek psychopa-
tycznych oraz niepsychopatycznych i dopa-
sowanie do tych grup adekwatnych procedur 
wychowawczych.
Wczesne rozważania nad biologicznymi, 
psychologicznymi i społecznymi zwiastunami 
psychopatii nie opierały się na badaniach em-
pirycznych, lecz na retrospektywnych spekula-
cjach. Systematyczne badania nad psychopatią 
u młodzieży zainicjowano na początku lat dzie-
więćdziesiątych XX wieku. Przełom wyzna-
czyły pionierskie badania Adelle Forth, Stephe-
na Harta i Roberta Hare’a (1990) dotyczące 
oceny psychopatii w grupie nieletnich przestęp-
ców z zastosowaniem zmodyfikowanej wer-
sji PCL-R. Dowiodły one możliwości wyod-
rębnienia grupy młodzieży charakteryzującej 
się cechmi właściwymi dla psychopatii u do-
rosłych. Wykazały też, iż adolescenci osiąga-
jący wysokie wyniki w zmodyfikowanej wersji 
PCL-R częściej sprawiali problemy i narusza-
li reguły w ośrodkach poprawczych. To prekur-
sorskie studium znalazło kontynuację w dal-
szych badaniach, które wyznaczyły kierunki 
refleksji nad wczesną psychopatią, a także za-
inicjowało prace nad odpowiednimi narzędzia-
mi diagnostycznymi (Salekin, Lynam, 2010b).
KONTROWERSJE WOKÓŁ ZJAWISKA 
PSYCHOPATII DZIECI I MŁODZIEŻY
Pomimo powszechnych nadziei, wiązanych 
z korzyściami wynikającymi z możliwości 
identyfikacji wczesnych predyktorów psy-
chopatii, niektórzy uczeni sugerują powścią-
gliwość, wskazując na ryzyko związane z tym 
nurtem badawczym. Wzbudzał on dylematy 
metodologiczne i etyczne już na początkowym 
etapie współczesnych badań. Kontrowersje te 
dotyczą kilku obszarów problemowych. 
Przede wszystkim jeśli psychopatię rozpa-
truje się jako zaburzenie wykształconej oso-
bowości, to czy o takim zaburzeniu można 
mówić u osób, których rozwój osobowości 
jeszcze się nie zakończył? Ponadto niektó-
rzy badacze kwestionują zasadność posługi-
wania się tą kategorią wobec dzieci, wskazu-
jąc na heterogeniczność grupy niepełnoletnich 
przejawiających zachowania antyspołecz-
ne. W ich przekonaniu kategoria ta może być 
nad reprezentowana, ponieważ wiele młodych 
osób może pasować do objawowej definicji 
psychopatii (Moffitt, 1993; Seagrave, Grisso, 
2002). Zagadnienie to dodatkowo kompliku-
je normatywna powszechność współwystępo-
wania wielu zaburzeń w okresie adolescencji 
(Salekin, 2007). Wątpliwości budzi także za-
łożenie stabilności cech, mogących być pre-
dyktorami psychopatii w dzieciństwie i ado-
lescencji (Edens, Vincent, 2008; Hart, Watt, 
Vincent, 2002). Problem ten ma zasadnicze 
znaczenie dla predykcyjnej wartości konstruk-
tu. Mała stabilność cech w toku rozwoju de-
cyduje o niskiej wartości predykcyjnej poję-
cia psychopatii, a ich duża stabilność pozwala 
wnioskować o jego wysokiej użyteczności, 
choć zarazem sugeruje terapeutyczny pesy-
mizm (Andershed, 2010). 
Wielu klinicystów unikało posługiwania 
się terminem „psychopatia” wobec dorosłych 
ze względu na jego negatywne konotacje i ety-
kietyzujący charakter. Pejoratywny wydźwięk 
miały również określenia, za pomocą których 
wcześniej opisywano to zaburzenie. Stawia to 
przed badaczami zadanie rozstrzygnięcia nie 
tylko tego, czy w odniesieniu do dzieci jest to 
odpowiedni termin, ale także czy jego stosowa-
nie jest zgodne z zasadami etyki zawodowej, 
czy nie ma on charakteru stygmatyzującej ety-
kiety. Zagadnienie to nabiera szczególnego zna-
czenia w kontekście prawnym, gdzie negatywne 
konotacje (odnośnie do odporności na leczenie, 
agresywności, przestępczości, recydywizmu, 
biologicznych podstaw czy niemożności mo-
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dyfikacji przez czynniki środowiskowe) mogą 
wpływać na decyzje podejmowane w sądach 
(Lyon, Ogloff, 2000; Murrie i in., 2007). Należy 
przy tym zwrócić uwagę na pogląd, że pewien 
poziom psychopatyczności, a w zasadzie obec-
ność pewnych elementów obrazu psychopatii, 
może być w okresie adolescencji normą. W ta-
kim wypadku posługiwanie się terminem „psy-
chopatia” mogłoby się wiązać z naznaczaniem 
osób przejawiających normatywny wzorzec za-
chowania (Seagrave, Grisso, 2002).
Powyższe zagadnienia miały (i mają nadal) 
charakter nie tylko dylematów, ale przybrały 
także postać pytań badawczych. Inspirowane 
nimi rozwiązania teoretyczne i problemy em-
piryczne pozwalają na coraz lepsze rozumienie 
mechanizmów związanych z psychopatologią 
okresu dzieciństwa i adolescencji oraz na opra-
cowywanie bardziej wyrafinowanych narzędzi 
diagnostycznych. Wspomniane dylematy po-
zostają w znacznej mierze nierozstrzygnięte, 
zaznaczając tym samym istnienie obszaru wy-
magającego od praktyków szczególnej wrażli-
wości, a od badaczy – dalszych prac nad udo-
skonalaniem koncepcji psychopatii.
KIERUNKI BADAŃ NAD 
PSYCHOPATIĄ DZIECI I MŁODZIEŻY
Współczesne badania nad wczesnym rozpo-
znawaniem psychopatii prowadzone są wie-
lotorowo. Analiza literatury przedmiotu po-
zwala na wyodrębnienie kilku podstawowych 
kierunków badawczych, takich jak prace nad 
aktualizacją wiedzy w zakresie czynników 
etiologicznych i mechanizmów rozwoju psy-
chopatii dzieci i młodzieży, nad udoskonala-
niem technik i narzędzi pomiaru, nad odnie-
sieniem wczesnej psychopatii do zaburzeń 
zachowania i emocji, rozpoczynających się 
w dzieciństwie i w wieku młodzieńczym. 
Prace nad aktualizacją wiedzy w zakresie 
czynników etiologicznych i mechanizmów 
rozwoju psychopatii dzieci i młodzieży
Celem tych studiów jest nie tylko gromadzenie 
wiedzy, ale przede wszystkim uzyskanie pod-
staw do skutecznej interwencji w tym obsza-
rze. Teorie i badania tworzą kilka głównych 
nurtów badawczych, takich jak: podejście ge-
netyczne, osiągnięcia neuronauki, koncepcja 
bezduszności-bezuczuciowości, klasyczne te-
orie osobowości, badanie czynników środowi-
skowych psychopatii. 
Teorie genetyczne 
Współczesne badania, składające się na per-
spektywę genetyczną w etiologii psychopa-
tii, dostarczają empirycznego wsparcia dla 
klasycznej teorii nieustraszoności Davida 
Lykkena (1983). Podkreślano w niej biolo-
giczne podstawy psychopatii i wskazywano, 
że czynniki środowiskowe (rodzinne) jedy-
nie w niewielkim stopniu mogą modyfikować 
biologicznie zdeterminowaną ścieżkę rozwoju 
dziecka, cechującego się „nieustraszonością” 
(Sylvers, Brennan, Lilienfeld, 2011). Wspar-
cia dla tego nurtu dostarczają badania dzie-
ci adoptowanych, bliźniąt oraz wstępne stu-
dia z zakresu genetyki molekularnej (Rhee, 
Waldman, 2002; Silva da, Rijo, Salekin, 2012; 
Waldman, Rhee, 2006). Warto zauważyć, iż 
choć zwolennicy podejścia genetycznego róż-
nią się w zakresie oceny wagi udziału czyn-
ników środowiskowych – wielu dowodzi cen-
tralnej roli czynnika genetycznego w genezie 
psychopatii (Ferguson, 2010 za: Silva da, Rijo, 
Salekin, 2012) – to liczne badania wskazują na 
wpływ czynników środowiskowych na ujaw-
nianie się genetycznego potencjału (por. Ly-
nam, Loeber, Stouthamer-Loeber, 2008 za: 
Silva da, Rijo, Salekin, 2012).
Osiągnięcia neuronauki 
Badacze zgodnie uznają, iż paradygmat neu-
ronauki dostarcza cennych informacji dla ro-
zumienia psychopatii. Techniki obrazowa-
nia czynności i struktury mózgu pozwoliły 
na identyfikację obszarów mózgu istotnych 
z perspektywy rozwoju psychopatii – na przy-
kład kluczowego dla rozwoju emocjonalne-
go i społecznego ciała migdałowatego (Blair, 
2006; 2007; Blair, Mitchell, 2009). Uwagę 
badaczy zwraca zagadnienie wpływu neuro-
przekaźnika serotoniny na nasilenie objawów 
Wczesne predyktory psychopatii – analiza stanu i kierunków badań psychopatii dzieci i młodzieży 
28
eksternalizacyjnych składników psychopa-
tii (Minzenberg, Siever, 2006). Etiologię psy-
chopatii rozważa się także w kontekście roli 
osi podwzgórzowo-przysadkowo-nadner-
czowej (oś HPA) w genezie proaktywnej 
i reaktywnej agresji oraz zachowań eksterna-
lizacyjnych (Cicchetti, Rogosch, 2001; Dris-
lane, Vaidyanathan, Patrick, 2013; Glenn i in., 
2011; Lopez-Duran i in., 2009) – rezultaty ba-
dań wskazują, że zaburzenia osi HPA wystę-
pujące w dzieciństwie zbiegają się z pojawie-
niem się problemów w zachowaniu i mogą 
zakłócać socjalizujący wpływ afektu do-
świadczanego w sytuacjach interpersonalnych 
(Minzenberger, Siever, 2006). Badania te do-
starczają empirycznych podstaw do wniosko-
wania o istnieniu niektórych neurologicznych 
cech afektywnych i poznawczych psychopatii. 
Wielu badaczy podziela także przekonanie, że 
mogą one w sposób istotny przyczynić się do 
zrozumienia mechanizmów rozwoju antyspo-
łeczności.
Teoria bezduszności-bezuczuciowości (callo-
us-unemotional traits – CU)
Analiza czynnikowa cech psychopatycznych 
u dzieci pozwoliła na wyodrębnienie trzech 
kluczowych wymiarów: narcyzmu, impulsyw-
ności oraz CU (Frick, Barry, Bodin, 2000), co 
przedstawia tabela 2.
Zdaniem wielu badaczy (Frick, 2007) 
podział taki najtrafniej opisuje psychopa-
tię dziecięcą i koresponduje z wyodrębnioną 
u dorosłych strukturą trójczynnikową (Cooke, 
Michie, 2001), a – zważywszy, że w badaniach 
tych nie oceniano pozycji składających się na 
czynnik czwarty – także ze strukturą cztero-
czynnikową (Hare, 2003). Wymiar narcyzmu 
okazuje się skorelowany z kryterialnymi obja-
wami zaburzenia opozycyjno-buntowniczego, 
a impulsywność – z kryterialnymi objawami 
ADHD. Przed okresem dorastania większość 
dzieci z poważnymi problemami zachowania 
osiąga wysokie wyniki właśnie w tych dwóch 
wymiarach (Frick, 2007), mają więc one ogra-
niczoną użyteczność w rozpoznawaniu dzieci 
psychopatycznych. Wartość kryterium w typo-
logizacji antyspołecznej młodzieży zachowu-
ją natomiast cechy CU, występujące jedynie 
u nielicznej grupy dzieci z poważnymi prob-
lemami w zachowaniu (White, Frick, 2010). 
Mimo że nie wszystkie dzieci z cechami 
CU przejawiają zachowania agresywne, liczne 
badania potwierdzają fundamentalną rolę tych 
cech w modelach etiologii poważnych zacho-
wań antyspołecznych i przestępczości (Fontai-
ne i in., 2011; Forth, Book, 2010; Loney i in., 
2003; Munoz, Frick, 2012), nawet w wypadku 
tych dzieci, które wcześniej nie przejawiały 
problemów w zachowaniu (Frick i in., 2005). 
Zgodnie z dotychczasowymi badaniami dzie-
ci z cechami CU charakteryzują między inny-
mi: deficyty poznawcze i neuropsychologicz-
ne, deficyty regulacji emocji, skłonność do 
agresji reaktywnej i proaktywnej, niska empa-
tia i deficyt poczucia winy, brak wyrzutów su-
mienia w związku z negatywnymi dla innych 
skutkami zachowań, sprawność intelektualna, 
Tabela 2. Wymiary wynikające z czynnikowej analizy cech psychopatycznych u dzieci (Frick, 2007)
Narcyzm Impulsywność Chłód – aemocjonalność
Uważa się za ważniejszego od 
innych.
Nadmiernie przechwala się.
Wykorzystuje lub oszukuje in-
nych.
Dokucza innym.
Gniewa się, gdy jest korygo-
wany.
Emocje zdają się spłycone.
Działa bez namysłu, nie pla-
nuje.
Angażuje się w ryzykowne 
działania.
Obwinia innych o pomyłki.
Łatwo się nudzi.
Nie troszczy się o uczucia in-
nych.
Nie czuje się źle lub winny 
z powodu nieprawości.
Nie dba o zadania domowe.
Nie dotrzymuje obietnic.
Nie okazuje emocji.
Nie utrzymuje związków z tymi 
samymi znajomymi.
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niski poziom lęku, skłonność do podejmowa-
nia zachowań nowych i ryzykownych, trudno-
ści w rozpoznawaniu ekspresji emocjonalnej, 
niższy poziom rozumiania moralnego, niska 
emocjonalna reaktywność na karę itp. Rezul-
taty badań wskazują, że obecność cech CU sil-
nie oddziałuje na rozwój poznawczy, emocjo-
nalny, neurologiczny i społeczny (Silva da, 
Rijo, Salekin, 2012). 
Hipotezy dotyczące etiologii tych cech są 
zróżnicowane: badacze sugerują rolę surowe-
go stylu wychowawczego (Frick i in., 2003a; 
2003b), podkreślają znaczenie niskiego pozio-
mu lęku w połączeniu ze stylem wychowaw-
czym opartym na ciągłym i nieprzemyślanym 
karaniu (Bayliss, Miller, Henderson, 2010), 
zaznaczają rangę temperamentu, w szczegól-
ności temperamentu o cesze nieustraszoności 
(Frick, Morris, 2004; Sylvers i in., 2011), do-
wodzą, że nieustraszoność i pozbawienie za-
hamowań mogą utrudniać uwewnętrznianie 
reguł i socjalizację (Pardini, Lochman, Powel, 
2007), zwracają uwagę na deficyt biologiczne-
go mechanizmu hamowania przemocy, oparte-
go na ocenie emocjonalnych wskazówek cier-
pienia u innego człowieka (Blair, 2005; Blair 
i in., 2001). Perspektywy te po części łączy 
triarchiczna konceptualizacja psychopatii (Pa-
trick, Fowles, Krueger, 2009; Patrick, 2010), 
zgodnie z którą rozwój dzieci o nieustraszo-
nym charakterze może przebiegać według od-
miennych niż u pozostałych dzieci ścieżek 
rozwojowych i wskutek działania rozmaitych 
czynników temperamentalnych i środowisko-
wych może prowadzić do ukształtowania albo 
cechy zuchwałości (boldness), albo złośliwo-
ści (meanness). 
Badacze podjęli także problem stabilno-
ści-zmienności tych wczesnych predyktorów 
psychopatii. Uzyskane wyniki w przeważają-
cej mierze dowodzą stałości cech CU w toku 
rozwoju, zwłaszcza w dzieciństwie. Dowie-
dziono jednak również, iż cechy te mogą 
podlegać pewnej modyfikacji wskutek od-
działywań czynników społecznych (wycho-
wawczych) (Fontaine i in., 2011; Frick i in., 
2003a; Frick i in., 2003b; Salekin, Worley, 
Grimes, 2010).
Teorie osobowości
Zwolennicy rozumienia psychopatii jako kon-
figuracji cech osobowościowych rozważają ją 
w kategoriach modeli osobowości osób doro-
słych, na przykład trójczynnikowego modelu 
Eysencka, trójczynnikowego modelu Tellege-
na oraz pięcioczynnikowego modelu osobo-
wości Costa i McCrae (Lynam, 2002; 2010; 
Lynam, Derefinko, 2006; Miller i in., 2001; 
Widiger, Lynam, 2003). Zgodnie z właści-
wym tym koncepcjom dymensjonalnym po-
dejściem uważa się, że psychopatia stanowi 
skrajny wariant wymiarów cech osobowości 
niezaburzonej. Profil psychopatycznej osobo-
wości u młodzieży, naszkicowany za pomo-
cą składników modelu osobowości, ma po-
móc w identyfikacji (bądź konfiguracji tych 
składników), które mają charakter podstawo-
wy i przyczyniają się do niepożądanych spo-
łecznie i nieadaptacyjnych zachowań. 
Podejście takie skłania do rozważań nad 
stabilnością cech osobowości w dzieciństwie, 
adolescencji i dorosłości. Badania nad stabil-
nością cech osobowości, zwłaszcza wobec nie-
wielu badań longitudinalnych w tym obsza-
rze, nie pozwalają na udzielenie jednoznacznej 
odpowiedzi. W opinii zwolenników podejścia 
osobowościowego dotychczasowe wyniki po-
zwalają na przyjęcie istnienia pewnych cech 
już w dzieciństwie i ich stabilności – od prze-
ciętnej po wysoką – między dzieciństwem, ad-
olescencją i dorosłością (Lynam, Loeber, Stout-
hamer-Loeber, 2008; Lynam i in., 2009).
Rola czynników środowiskowych
Badania nad udziałem czynników środowi-
skowych w etiologii psychopatii demonstru-
ją ważność szerokiego zakresu zmiennych. 
Dla przykładu badania rodziców i rodzin dzie-
ci psychopatycznych ujawniły, że na roz-
wój cech i wzorców zachowań, ujmowanych 
w ramach dziecięcej psychopatii, wpływ mia-
ły: psychopatyczność rodziców, nieprzewidy-
walne i niekonsekwentne karanie, punityw-
ność rodziców w zakresie kar fizycznych, brak 
wzmocnień dla pożądanych zachowań, chłód 
i dystans ze strony rodziców, niski stopień ich 
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zaangażowania, uboga komunikacja rodzi-
ców z dzieckiem, konflikty między rodzicami, 
przestępczość rodziców bądź rodzeństwa, de-
presyjność matki, zaburzenia w rozwoju umie-
jętności czytania w umyśle innej osoby (men-
talizacji) u rodziców i dzieci, zaniedbywanie 
dziecka, niski status ekonomiczny, antysocjal-
ność rówieśników (Farrington, Ullrich, Sale-
kin, 2010; Ha, Sharp, Goodyer, 2011; Van den 
Berg, Oei, 2009). Warto dostrzec, że studia 
w zakresie wpływu czynników środowisko-
wych dostarczają wiedzy nie tylko o czynni-
kach ryzyka w rozwoju psychopatii, ale tak-
że o czynnikach chroniących. Należy także 
zwrócić uwagę, że wiele badań koncentro-
wało się na wpływie określonych czynników 
ryzyka dla rozwoju raczej zachowań anty-
społecznych niż psychopatii. Wskazuje to na 
konieczność dalszych badań w tym zakresie, 
a także poszukiwania modeli teoretycznych, 
które pozwolą na zidentyfikowanie mechani-
zmów przyczynowych, organizujących ziden-
tyfikowane już czynniki.
Prace nad udoskonalaniem technik 
i narzędzi pomiaru psychopatii
Już na początkowym etapie badań zdano so-
bie sprawę z nieadekwatności posługiwania 
się kryteriami zawartymi w metodach skon-
struowanych dla populacji dorosłych, przede 
wszystkim w PCL-R (Hare, 1991; 2003). Na-
rzędzie to zachowało jednak swoją wartość, 
stając się podstawą: (1) adaptacji narzędzi do 
oceny psychopatii u dorosłych do populacji 
dzieci i młodzieży; (2) tworzenia metod no-
wych, adekwatnych do poziomu rozwoju osób 
badanych (tabela 3).
Sytuacja ta ułatwia wzajemne odnoszenie 
do siebie wyników uzyskiwanych w grupach 
dzieci i młodzieży oraz w populacji dorosłych. 
Podobnie jak w przypadku metod przeznaczo-
nych do oceny dorosłych wszystkie spośród 
przedstawionych narzędzi zawierają pozycje 
odnoszące się do wymiarów afektywnego, in-
terpersonalnego i behawioralnego, a więc uj-
mują zarówno psychopatyczną osobowość, 
jak i wiązane z nią zachowania antyspołecz-
ne i dewiacyjne. 
Pomimo że narzędzia te zweryfikowano 
pod względem właściwości psychometrycz-
nych, posługiwanie się nimi wzbudza kilka 
wątpliwości: (1) niektórzy badacze kwestio-
nują badanie dzieci i młodzieży na podsta-
wie narzędzi skonstruowanych do oceny do-
rosłych (Seagrave, Grisso, 2002), zwracając 
uwagę na niedostatki w rozumieniu zjawi-
ska psychopatii dorosłych czy brak uzgodnień 
co do wyraźnego rozwojowego modelu psy-
chopatii; (2) nie ma satysfakcjonującego wy-
jaśnienia określonych różnic między struktu-
rą czynnikową psychopatii dorosłych i dzieci, 
czego przykładem jest wysoka korelacja nar-
cyzmu z impulsywnością u dzieci, zamiast 
spodziewanego na podstawie analiz dorosłych 
związku narcyzmu i cech CU (Frick, Hare, 
2001); (3) brak dostatecznej stałości w obrębie 
struktur czynnikowych, zarówno w badaniu 
danym narzędziem, jak i w pomiarach z za-
stosowaniem różnych narzędzi; (4) zgodność 
ocen sporządzanych przez różnych oceniają-
cych często bywa niezadowalająca; (5) nie ma 
danych potwierdzających adekwatność narzę-
dzi do oceny psychopatii w przypadku dziew-
cząt oraz przedstawicieli grup etnicznych 
(Edens, Vincent, 2008).
Pomimo tych wątpliwości należy pod-
kreślić szybkie tempo prac nad narzędziami 
diagnozy psychopatii dzieci i młodzieży, jak 
również koncentrację na poszukiwaniu odpo-
wiedzi na powyższe kwestie (Andershed i in., 
2008; Bijttebier, Decoene, 2009; Vincent, 
2012).
Prace nad odniesieniem wczesnej 
psychopatii do zaburzeń zachowania 
i emocji rozpoczynających się 
w dzieciństwie i w wieku młodzieńczym
Dotychczasowe klasyfikacje diagnostyczne 
(APA, 2000; WHO, 2000) nie uwzględniały 
odrębnego zespołu psychopatologicznego ani 
psychopatii dorosłych, ani tym bardziej psy-
chopatii dzieci i młodzieży. W DSM zachowa-
nia antyspołeczne ujęto w ramach zaburzenia 
opozycyjno-buntowniczego (ODD) oraz za-
burzenia zachowania (CD). Pomimo zastrze-
żeń niektórych badaczy, iż antysocjalność 
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w okresie adolescencji nie musi świadczyć 
o początkach zaburzenia osobowości (Moffitt, 
1993), badania nad wczesnymi oznakami psy-
chopatii wskazują, iż konstrukt ten w wyraź-
ny sposób pozwala na wyodrębnienie spośród 
osób antyspołecznych tych, które są szcze-
gólnie skłonne do reaktywnych i proaktyw-
nych zachowań agresywnych oraz przestęp-
czych (Asscher i in., 2011; Vaughn, Howard, 
DeLisi, 2008). Osoby te wyłoniono, identyfi-
kując w ramach zróżnicowanej wewnętrznie 
grupy podtypy, u których z zaburzeniami za-
chowania współwystępowały inne zaburze-
nia: zespół nadpobudliwości psychoruchowej 
z deficytem uwagi (ADHD) oraz zaburzenie 
opozycyjno-buntownicze (ODD). Przyjęto, iż 
jako dziecięcy zwiastun psychopatii trakto-
wać można zaburzenie łączone (CD i ADHD) 
(Forth, Mailloux, 2000). Obecność cech CU 
pozwoliła na podzielenie tej grupy na osoby 
charakteryzujące się zachowaniem impulsyw-
nym oraz te o rysie psychopatycznym. Owa 
ostatnia podgrupa wykazywała większą róż-
norodność symptomów ODD i CD, a także 
znacznie wyższą skłonność do łamania prawa. 
Odmienność obrazów obu wyłonionych 
grup podkreśla zróżnicowanie w korelacjach 
z istotnymi teoretycznie zmiennymi: dzieci 
z cechami CU rzadziej wykazują deficyty in-
telektualne, są bardziej skłonne do aktywno-
ści zorientowanych na pobudzenie, częściej 
pochodzą z rodzin, w których rodzice stoso-
wali dezadaptacyjne strategie wychowawcze, 
są mniej wrażliwe na karę itp. Na podsta-
wie przeprowadzonych badań można wysnuć 
wniosek, że wysoki poziom cech CU jest cha-
Tabela 3. Wybrane narzędzia pomiaru cech psychopatycznych u dzieci (Kotler, McMahon, 2010)
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rakterystyczny dla osób z zaburzeniami zacho-
wania przejawiającymi się już w dzieciństwie 
(Moffitt i in., 1996). Zdaniem badaczy kombi-
nacja kategorii CD z cechami CU pozwala na 
stworzenie stosunkowo homogenicznej etio-
logicznie grupy o najwyższym prawdopodo-
bieństwie rozwoju psychopatii w dorosłości.
ZAKOŃCZENIE
Z racji złożoności zagadnienia i liczby badań 
poświęconych psychopatii dzieci i młodzieży 
analiza ta jedynie w części może sprostać zało-
żonemu celowi. Ukazuje, że studia w tym ob-
szarze prowadzone są w ramach rozmaitych 
nurtów, akcentujących znaczenie różnorodnych 
czynników i mechanizmów. Badacze zmagają 
się przy tym z poważnymi problemami natu-
ry metodologicznej i etycznej, które po części 
ujęto w niniejszym artykule. Od odpowiedzi na 
związane z nimi pytania w dużej mierze zale-
żeć będzie użyteczność tego pojęcia w odnie-
sieniu do dzieci i młodzieży. Aktualny stan ba-
dań wyraźnie wskazuje na wieloczynnikową 
i złożoną etiologię psychopatii, zmienność jej 
obrazu w toku rozwoju i plastyczną stabilność 
w zakresie wybranych cech. Sytuacja ta skłania 
do poszukiwania paradygmatów zdolnych roz-
strzygać pojawiające się problemy. 
Niektórzy badacze traktują perspekty-
wę psychopatologii rozwojowej jako najbar-
dziej obiecującą ramę dla badań w obszarze 
psychopatii dzieci i młodzieży (Frick, Viding, 
2009; Salekin, Frick, 2005). Podejście to uła-
twia rozstrzyganie dylematu dotyczącego nor-
matywności i dezadaptacyjności zachowań 
mogących świadczyć o psychopatyczności 
w okresie adolescencji. Ujęcie cech w katego-
riach reguł ekwifinalności i ekwipotencjalno-
ści umożliwia zrozumienie zmienności i sta-
łości obrazu psychopatii w toku rozwoju oraz 
współwystępowania rozmaitych form psy-
chopatologii, oczekiwanego z rozwojowego 
punktu widzenia. Osadzenie badań i analiz 
teoretycznych w tej właśnie ramie teoretycz-
nej pozwola na łączne uwzględnienie rozpo-
znawanych czynników ryzyka i czynników 
chroniących. Interakcyjny charakter takie-
go modelu (ujmującego interakcję i wzajem-
ne przekształcanie cech indywidualnych i śro-
dowiska) umożliwi (1) uchwycenie trajektorii 
rozwojowych psychopatii, (2) odpowiedź na 
pytanie o wewnętrzną homogeniczność lub 
heterogeniczność grupy dzieci i młodzie-
ży identyfikowanych jako psychopatyczne, 
(3) rozpoznanie mechanizmów podtrzymywa-
nia zaburzenia, co pozwoli na efektywną in-
terwencję, prowadzącą do powrotu do opty-
malnej linii rozwoju.
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